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Protocolo de Coordinación de Actividades Empresariales

ANEXO V REGISTRO DE ENTREGA DE INFORMACIÓN POR PARTE DEL CRRL

DATOS GENERALES:

Empresa Contratista:      

Dirección:      
CIF:                                                               Teléfono:   
E-mail:                                                           Fax:

Representante de la empresa contratista:

DNI:                                                              Teléfono:                                                  Fax:

E-mail:
El CRRL hace entrega mediante documentación escrita a la empresa contratista (arriba indicada) de la documentación siguiente:
Información e instrucciones sobre los riesgos propios del centro de trabajo que puedan afectar las actividades por ellos desarrolladas.
Medidas de prevención de dichos riesgos.

Medidas de actuación en caso de emergencia.

D./Dña. ............................................................... con DNI: ..................................... en calidad de representante de la empresa contratista abajo firmante, se da por enterado y acepta la documentación recibida por parte del Centro de Recuperación y Rehabilitación de Levante, en cumplimiento del Artículo 24 de la Ley 31/1995 de Prevención de Riesgos Laborales.

A su vez, en cumplimiento de la normativa vigente, el abajo firmante dará traslado de dicha documentación a los trabajadores tanto propios como subcontratados.

La empresa contratista se obliga a informar por escrito en un plazo máximo de 24 horas al Servicio de Prevención del CRRL, en caso de accidente/incidente de algún trabajador y, de aquellas situaciones de riesgo detectadas durante el desarrollo de sus actividades en este centro de trabajo. Así como a rellenar el ANEXO I: INVESTIGACIÓN Y ANÁLISIS DE ACCIDENTES/INCIDENTES del protocolo INVESTIGACIÓN Y ANÁLISIS DE ACCIDENTES E INCIDENTES EN EL CRRL.
San Antonio de Benagéber , a ……..de………………… 20…….
POR EL CRRL                                                                          POR LA EMPRESA CONTRATISTA

                                                                                                   RECIBÍ:

Fdo.: ÓSCAR RODRÍGUEZ                                                  Fdo.: ...................................................
SERVICIO DE PREVENCIÓN
Prescripciones Técnicas para la adquisición de un Sistema Integral 

para la Gestión Hospitalaria (Historia Clínica)
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